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Verkossa ensin

Antikolinergisten psykoosilääkkeiden käyttö liittyy 
keuhkokuumeen riskiin skitsofrenian yhteydessä

Pneumonia risk, antipsychotic dosing, and anticholinergic burden in schizophrenia
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Tulokset suomalaisten skitsofreniaa sairas-
tavien osalta osoittavat, että antikolinergisten 
psykoosilääkkeiden käyttöön liittyy suurentu-
nut keuhkokuumeen riski. Riski oli lisääntynyt, 
kun käytettiin ketiapiinia suurella, klotsapiinia 
standardi- tai suurella sekä olantsapiinia suurel-
la annoksella.

Keuhkokuume on merkittävä kuolinsyy skit-
sofrenian yhteydessä. Psykoosilääkkeiden käy-
tön yhteydestä keuhkokuumeen riskiin ei ole 
olemassa aiempia spesifisiin lääkeaineisiin tai 
annos-vastesuhteeseen liittyviä taikka antiko-
linergisen potentiaalin perusteella luokiteltuja 
tutkimuksia. 

Tässä tutkimuksessa verrattiin 61 889 skit-
sofreniaa sairastavan suomalaisen keuhkokuu-
meriskiä psykoosilääkkeiden käytön aikana 
ajanjaksoihin, jolloin sama henkilö ei käyttänyt 
mitään psykoosilääkettä (within-individual-
asetelma) koko maan kattavassa rekisteriaineis-
tossa. Asetelma poistaa ajassa muuttumatto-
mien tekijöiden vaikutuksen tuloksiin ja myös 
harvoin muuttuvien tekijöiden kuten tupa-
kointistatuksen vaikutuksen. Psykoosilääkkeet 
jaoteltiin lääkeaineittain, annoksittain ja lisäksi 
antikolinergisuuden mukaan. Sairaalahoitoa 
edellyttäneet keuhkokuumeet tunnistettiin 
Hoitoilmoitusrekisteristä vuosilta 1996–2017.

Keuhkokuumeen ilmaantuvuus oli kohtalai-
sen pieni ja tasainen 45–49 vuoden ikään saakka, 
minkä jälkeen se lisääntyi jyrkästi. Psykoosilääk-

keiden käyttö ylipäätään ei ollut merkitsevästi 
yhteydessä suurempaan keuhkokuumeriskiin. 
Yksilääkehoitona psykoosilääkkeet liittyivät 
keuhkokuumeriskiin, kun taas monilääkehoito 
ei. Annoksittain analysoituna keuhkokuumeriski 
oli suurentunut, kun käytettiin suuriannoksista 
ketiapiinilääkitystä (≥ 440 mg/vrk), suurian-
noksista (≥ 330 mg/vrk) tai standardiannoksis-
ta klotsapiinilääkitystä (180–329 mg/vrk) sekä 
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suuriannoksista olantsapiinilääkitystä (≥ 11 mg/
vrk). Kun psykoosilääkkeet ryhmiteltiin anti
kolinergisuuden mukaan, keuhkokuumeriski 
liittyi vain lääkkeisiin, joiden antikolinerginen 
potentiaali on suuri (vakioitu vaarasuhde, aHR 
1,26; 95 %:n luottamusväli 1,10–1,45) ja erityi-
sesti niiden käyttöön suurina annoksina.

Tulokset korostavat skitsofreniapotilaiden 
psykoosilääkkeiden käyttöön liittyvää suuren-
tunutta keuhkokuumeriskiä. Lääkeaineisiin ja 
niiden annoksiin liittyvien riskien tunnistami-
nen on tärkeää, sillä siten voidaan paremmin 
kohdistaa ehkäiseviä toimenpiteitä kuten pneu-
mokokkirokotuksia  sekä opastaa potilaita as-
piraatioriskin vähentämiseksi, esimerkiksi syö-
mistapojen osalta. ■
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